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【摘要】脉搏波可作为检测人体心血管系统生理病理状态的重要依据。为了验证用超声波测量脉搏波的可能、解决脉搏波

的测量部位受限的问题，本研究提出一种从超声回波信号中提取脉搏波的方法。设计一种跟随式超声传感器，用数据采

集系统采集指端超声回波信号，经过滤波、选点及小波去噪等处理后得到较为纯净的脉搏波信号；同时采集心电信号以及

光电容积脉搏波信号作为参考信号。结果表明，可以从提取的指端脉搏波中准确地获取心率；与同步测得的光电容积脉

搏波数据相关系数大部分在0.8以上；波形中的重搏前波、重搏波等细节部分也能明显地表现出来。本研究提出的方法实

现了从指端超声回波信号中获取完整可靠的脉搏波信号，为日后获取不同部位的脉搏信号提供了基础。
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Fingertip pulse wave extraction based on ultrasonic echo signal
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Abstract: The pulse wave can be used as an important basis for detecting the physiological and pathological states of the

human cardiovascular system. In order to verify the possibility of detecting pulse waves with ultrasound and to solve the

problem of restricted sites for pulse wave detection, a method of extracting pulse waves from ultrasonic echo signal is

proposed. A following ultrasonic sensor was designed, and a data acquisition system was used to collect the ultrasonic echo

signals at the fingertips. Pure pulse wave signals were obtained after filtering, point selection and wavelet denoising.

Meanwhile, the electrocardiogram signals and the photoplethysmography signals were collected as reference signals. The

results show that the heart rate can be accurately obtained from the extracted fingertip pulse wave, and that the correlation

coefficient between the pulse wave signals and the photoplethysmography data measured at the same time is mainly above

0.8. Such details as dicrotic wave and dicrotic wavefront can also be displayed clearly. By the proposed method, a complete

and reliable pulse wave signal can be obtained from the ultrasonic echo signals at the fingertips, which lays significant

foundations for obtaining pulse signals from different sites in the future.

Keywords: pulse wave; ultrasonic echo signal; ultrasonic sensor; photoplethysmography; wavelet denoising

【收稿日期】2020-03-28

【作者简介】张浩强，硕士研究生，研究方向：医学超声、生物医学电子

学，E-mail: 1456712437@qq.com

【通信作者】郑政，研究员，研究方向：医学超声、生物医学电子学，E-

mail: 2697818504@qq.com

前 言

脉搏波是在心脏周期性收缩和舒张时，血流从

左心室主动脉根部出发沿着动脉系统传播而产生

的，由向前波和反射波组成，隐藏着丰富的心血管生

理病理信息［1-2］。

从左心室主动脉根部出发产生的波动称为向前

波，在传播的过程中，向前波在下游不同位置的各级

分支中不断反射形成反射波。大量研究及临床实测

证实，年龄增长、心力衰竭、高血压以及血管舒张药

物等因素会使脉搏波发生规律性改变［3］，其所体现的

多方面的综合信息可作为人体心血管系统生理病理

状态的重要依据，且对其他疾病的诊断也有辅助作

用［4-8］。

现阶段常用的脉搏波传感器可分为压力脉搏波

传感器和光电容积脉搏波（Photoplethysmography，

PPG）传感器。前者采用应变式、压电式等压力传感

器将动脉搏动造成的血管内压力变化转换成便于测

量的电信号，多用于测桡动脉处的脉搏波；后者利用

PPG传感器将强度随着血管内血流变化而变化的光
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信号转换成电信号，多用于测指端处的脉搏波。在

实际应用中，压力脉搏波传感器灵敏度要求高、受环

境因素影响大，只适合用于浅表大血管检测；而 PPG

传感器使用方便，获得的脉搏波相对稳定可靠，但只

适合使用在人体组织较薄、光线容易穿透且血管丰

富的人体末梢部位，如指端、耳垂等［9］。

超声波在人体软组织中穿透力强、可聚焦，发射

及接收可通过同一个换能器实现。若能从组织超声

回波信号中提取脉搏信号，那么测量部位就不会限

制于上述部位，对心血管系统进行常规超声检查的

同时观测临近部位的脉搏波也能成为可能。为验证

从组织超声回波信号中获取脉搏波信号的可能，本

研究选择指端作为初步研究对象，提出一种获取脉

搏波的新方法，即基于超声回波信号的脉搏波提取。

1 指端脉搏波提取的原理

一般而言，超声与组织之间的相互作用至少包

括以下 3种因素：物体尺寸远大于波长的大界面对超

声波的反射、折射和透射作用；物体尺寸远小于波长

的小粒子对超声波的散射作用；物体对超声波能量

的吸收导致超声波波幅的衰减［10］。超声波的散射是

指当超声波与尺寸远小于波长的介质相互作用时，

其幅度、传播方向、相位以及频率由于介质中非均匀

体（粒子或界面）的再辐射而发生变化的现象，变化

情况与介质的非均匀情况有关。散射的声波是朝向

四面八方的，其中能被换能器接收的散射信号称为

背向散射。根据以上规律，当超声波从指腹垂直进

入手指后，会因反射作用在指腹表面以及指骨表面

产生两个较为明显的回波信号；由于其他组织附着，

反射回波信号中还叠加有组织背向散射信号，而在

这两个界面之间，会因组织背向散射而产生较小的

回波信号，如图1所示。

除了两侧有指骨动脉之外，指端还含有大量的

毛细血管，这些血管随着脉搏波的传播而产生周期

性搏动，不断压迫周围组织使之产生相应的微小形

变，从而造成超声回波信号的相位、幅值发生变化，

如图 1 中局部放大所示。相位的变化由形变直接造

成，反映了距离的改变；而幅值的变化是由微小组织

的移动造成的。指腹与指骨之间存在许多微小组织

结构，对超声波而言就是散射体，它们的位置、非均

匀程度随着血管搏动而改变，从而导致散射信号之

间、散射信号与反射信号之间的干涉结果发生变化。

当干涉结果使得背向散射信号矢量和减小时，接收

到的回波信号的幅值相应减小；当干涉结果使得背

向散射信号矢量和增大时，接收到的回波信号的幅

值相应增大；当在手臂处加压至指端脉搏消失时，接

收到的回波信号的相位、幅值不再改变。

无论是指端形变还是散射体位置、非均匀程度

的变化，都是由规律性的脉搏波波动引起的，因此对

超声回波信号相位、幅值的影响也具有相似规律。

若是将回波信号的相位或者幅值的变化记录下来，

便能从中提取指端脉搏波信号。由于形变较微小，

所以根据超声回波信号相位变化提取脉搏波需要很

高的采样率，本研究选择从回波信号的幅值变化中

提取脉搏波信号。

2 实验数据采集

2.1 跟随式超声波传感器的设计

综合考虑指端的外形、尺寸、易抖动等因素，为

让接收的回波信号尽可能稳定，设计了一种跟随式

超声传感器（图 2）。跟随式是指传感器能被套在指

端，以保证换能器与手指保持相对静止。

图 2 中，1 是直径 11 mm、长 6.5 mm 的超声换能

器，中心频率为 2 MHz，用于发射超声脉冲信号及接

收超声回波信号；2 是一段 10 mm 长的空心管，测量

时填充超声耦合剂，用于传导超声波，将回波信号从
图1 指端超声回波信号

Fig.1 Ultrasonic echo signals of fingertip
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图2 跟随式超声传感器

Fig.2 Following ultrasonic sensor
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激励信号的拖尾中分离；3 是用于固定的指套，使传

感器与指端保持相对静止，从而提高脉搏波信号的

稳定性。

2.2 实验数据采集

人体正常的脉率一般为 1.00~1.67 Hz，根据奈奎

斯特采样定理及采集设备的性能，设置脉搏波的采

样频率为80 Hz，超声波信号采样频率为100 MHz。

实验所用的设备包括心电采集模块（AD8232）、

PPG 传感器（华科电子 HKG-07B）、信号发生器

（Tektronix AFG3252）、脉冲发射接收仪（Olympus

5073PR）、一 套 双 通 道 数 据 采 集 系 统（National

Instruments PXI 1033、PXI 5124）以 及 PC 上 位 机

（Windows 7 专业版 64 位操作系统, ntel Core i3-2120

CPU, 4 GB RAM），数据采集系统框图如图 3 所示。

信号发生器将 80 Hz、占空比为 0.001%的脉冲信号传

给脉冲发射接收仪，经 50 Ω匹配电路驱动传感器发

射超声波信号，同时脉冲发射接收仪传给数据采集

系统一个触发信号，然后等待接收回波信号。当上

位机通过LabVIEW程序检测到数据采集系统接收到

触发信号时，控制数据采集系统以 100 MHz 的采样

速率采集 3 000 个包含发射信号和回波信号的有效

数据（时长0.03 ms）存入指定文件中。

选取 5名实验对象进行数据采集，分别同步采集

心电信号及 PPG信号作为参考信号。实验对象平躺

保持不动，把跟随式超声传感器套入实验对象右手

中指，并将 3导联心电采集装置的电极片对应地贴在

实验对象的两臂及右腿上。数据采集系统的0通道连

接脉冲发射接收仪，采集超声发射接收信号；1通道连

接心电采集装置采集心电信号。待实验对象稳定不

动后开始采集数据，每次采集4 800帧数据，时长60 s，

每个实验对象采集2组数据。2次采集结束后，将心电

采集装置取下，把PPG传感器夹在实验对象的左手中

指指端，数据采集系统的 0通道不变，1通道改接PPG

传感器采集PPG信号，同样采集2组，每次60 s。

3 实验数据处理与结果分析

数据采集实验结束后用 MATLAB 2016b软件对

采集的数据进行处理与分析。

3.1 实验数据处理

3.1.1 超声脉搏波信号的提取 首先用MATLAB软件

的滤波器设计工具（Filter Designer）设计一个通带范

围为 1.5~3.5 MHz的带通滤波器，对超声波数据进行

滤波可得到图 4a；将虚线框 A 中相邻两帧展开可得

到图 4c，相邻两帧数据起始点时间间隔为 12.5 ms。

然后截取每帧数据中的超声回波信号，等间隔抽取 5

帧数据进行对比，检测幅值变化最明显的区域（一般

在指骨回波中）。最后将每帧数据中对应区域的极

大值提取出来，经归一化处理后初步得到超声脉搏

波信号，见图 4b（实际波形如图 5a所示）。从图 4a中

的每帧数据提取的极大值与图 4b中的每个点一一对

应。若这组数据中幅值变化明显的区域为B，那么从

展开的这一帧数据中提取的极大值点就对应图 4b中

箭头所指的点。

3.1.2 脉搏波信号、心电信号去噪 在采集脉搏波信

号及心电信号的过程中会受到基线漂移、肌电干扰、

带宽噪声、工频干扰等噪声的干扰［11-13］。用于生理信

号去噪的方法很多，其中小波变换在分析非线性、非

平稳且奇异点较多的信号有明显优势［14-19］。本研究

选用 coif5、db6 这两个小波基分别对脉搏波信号、心

电信号进行去噪处理：用 coif5小波对脉搏波信号进

行 8层分解，分解后工频干扰等高频噪声主要集中在

第 1、2层高频尺度中，基线漂移等低频噪声在主要集

中在第 7、8层低频尺度中，将这 4层小波系数置零后

进行重构得到去噪后的脉搏波信号，如图 5b所示；选

用 db6小波对心电信号进行 4层分解，分解后工频干

扰等高频噪声主要集中在第 1层高频尺度中，基线漂

移等低频噪声主要集中在第 4层低频尺度中，将这 2

层小波系数置零后进行重构得到去噪后的心电信

号，如图5d所示。

3.2 结果分析

经过处理后，超声脉搏波信号与心电信号、PPG

信号对比分别如图6a和图6b所示。

由图 6a 可以看出，超声脉搏信号与心电信号同

周期且存在延时。统计每次实验的脉率及心率，完

整的周期记为 1，对于不完整的周期，用不完整周期

的采样点数除单个周期的采样点数［20］；然后对实验

结果进行误差分析，相对误差小于 0.005，如表 1 所

图3 数据采集系统框图

Fig.3 Block diagram of data acquisition system
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图4 超声脉搏波信号提取示意图

Fig.4 Schematic diagram of ultrasonic pulse wave signal extraction
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图6 超声脉搏波信号与心电信号、PPG信号对比

Fig.6 Comparison between ultrasonic pulse wave signals and electrocardiogram signals or photoplethysmography signals

a：超声脉搏信号、ECG对比

图5 超声脉搏波信号、心电信号去噪

Fig.5 Denoising of ultrasonic pulse wave signals and electrocardiogram signals
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示。结果表明，用超声波测得脉搏波的节律与心率

几乎一致，因此可从超声脉搏波中准确地提取心率。

由图 6b 可以看出，超声脉搏信号与 PPG 信号同

步且波形相似，脉搏信号中的细节部分，如重搏前

波 、重 搏 波 等 也 能 比 较 明 显 地 表 现 出 来 。 用

MATLAB软件的相关系数求解函数“corrcoef”，对经

过去噪、归一化等处理后的每组超声脉搏波数据与

PPG数据进行相关性分析，结果如表 2所示。受个体

差异、测试条件、数据截取影响，相关性分析结果有

所不同，大多数相关系数在 0.8 以上，考虑到脉搏波

提取的原理不同，这样的结果在接受范围之内。

4 结论

本研究提出一种基于超声背向散射信号提取脉

搏波的方法，对指端超声回波信号经过滤波、选点、

小波去噪等处理后得到较纯净的脉搏波信号，并与

同步采集的心电信号、PPG 信号进行对照。结果表

明，用该方法得到的指端脉搏波信号脉率与心率一

致，可以从中准确地提取心率；与 PPG信号同步且具

有较好的相关性，大部分相关系数在 0.8 以上；提取

的波形能比较明显地反映重搏前波、重搏波等细节

部分。因此，该方法能实现从组织超声回波信号中

获取完整可靠的脉搏波信号，为日后获取不同部位

的脉搏信号提供基础，对辅助心血管疾病的超声诊

断以及进一步研究脉搏波特征与心血管生理病理信

息关系具有十分重要的意义。
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